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Dos 149.975 leitos privados abertos entre os anos de 2010 e 2021, 81.482 são leitos novos em 
hospitais privados novos (54%) (Gráfico 48), enquanto o restante são leitos em hospitais priva-
dos que ampliaram o número de leitos de um ano para o outro. Da mesma forma, dos 182.054 
leitos privados fechados no período, 115.438 são leitos privados que deixaram de existir em 
hospitais que fecharam (63%).

Leitos Privados Fechados por UF

Analisando a distribuição do fechamento dos leitos privados por UF, é possível observar que 
os estados com maior número de leitos fechados em hospitais privados também foram São 
Paulo e Rio de Janeiro. O estado do Rio de Janeiro teve um aumento expressivo no número 
de leitos privados fechados em 2014 e 2019, enquanto o estado de São Paulo teve um enorme 
aumento no número de leitos privados fechados em 2016 (Gráfico 49). Desde 2018, a maioria 
dos fechamentos de leitos vem ocorrendo em hospitais privados com fins lucrativos.

Gráfico 48. Leitos privados abertos e fechados por natureza jurídica – 2010-2021

Fonte: Elaboração própria. | Dados: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), DataSUS, Ministério da Saúde (MS).
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Gráfico 49. Distribuição dos leitos privados fechados por ano, por UF – 2010-2021

Fonte: Elaboração própria. | Dados: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), DataSUS, Ministério da Saúde (MS).

Leitos Privados Fechados por Localização do Hospital

No período analisado, embora a maioria dos fechamentos de leitos privados tenha ocorrido no 
interior dos estados, há um importante aumento na concentração de leitos privados fechados 
em capitais, passando de apenas um quarto, em 2010, para quase metade, em 2019 (Gráfico 50).

Gráfico 50. Leitos privados fechados por localização do hospital – 2010-2021

 
Fonte: Elaboração própria. | Dados: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), DataSUS, Ministério da Saúde (MS).
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Leitos Privados Fechados por Porte Populacional do Município

Analisando os leitos privados fechados por porte populacional do município, também se nota 
um grande aumento de leitos privados fechados em municípios de grande porte (com mais de 
500 mil habitantes), passando de aproximadamente um terço, em 2010, para mais da metade 
do total de leitos privados fechados, em 2019 (Gráfico 51).

Gráfico 51. Leitos privados fechados por porte populacional do município – 2010-2021

Fonte: Elaboração própria. | Dados: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), DataSUS, Ministério da Saúde (MS). 

Leitos Privados Fechados por Tipo de Hospital

Nota-se que a maioria dos fechamentos de leitos privados ocorreu em hospitais gerais, não 
havendo grandes oscilações no período analisado, a não ser para os hospitais especializados, 
que variaram entre um quinto a um terço dos leitos fechados ao longo dos anos (Gráfico 52).

Gráfico 52. Leitos privados fechados por tipo de hospital – 2010-2021

 
Fonte: Elaboração própria. | Dados: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), DataSUS, Ministério da Saúde (MS).
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Leitos Privados Fechados por Tipo de Hospital Privado

Ao longo do período analisado, com exceção dos anos de 2015, 2016, 2020 e 2021, a maioria 
dos fechamentos de leitos privados ocorreu em hospitais privados com fins lucrativos (Gráfico 
53). Em 2015, 2016, 2020 e 2021, aproximadamente metade dos fechamentos ocorreu em cada 
tipo de hospital privado.

Gráfico 53. Leitos privados fechados por tipo de hospital privado – 2010-2021

 
Fonte: Elaboração própria. | Dados: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), DataSUS, Ministério da Saúde (MS).
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Notas

Fontes de Dados

Os dados utilizados nas análises foram obtidos de três diferentes fontes de dados: do Cadastro 
Nacional de Estabelecimentos de Saúde (CNES), do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatís-
tica (IBGE) e da Agência Nacional de Saúde Suplementar (ANS). Todos os dados abrangeram o 
período compreendido entre 2010 e 2022.

Para o levantamento do número e das especificações dos estabelecimentos hospitalares e do 
número de leitos, foram utilizados os arquivos dissemináveis do CNES, disponibilizados pelo 
Departamento de Informática do SUS (DATASUS), do Ministério da Saúde (MS) (BRASIL, [s.d.]
a). O mês de competência de janeiro de cada ano foi utilizado como referência.

Para a estimativa populacional, foram utilizados os arquivos de base populacional do IBGE, 
também disponibilizados pelo DATASUS, do MS. Para o porte populacional municipal, foi utili-
zada a população para o Tribunal de Contas da União (TCU). No momento da realização deste 
estudo, o ano de 2021 ainda não está disponível, sendo necessária a replicação da população 
de 2020 para os anos de 2021 e 2022. Para o cálculo de leitos por habitante por UF, foi utilizada 
a projeção de população por UF 2000-2030.
Para o levantamento do número de beneficiários de planos de saúde, foram utilizados os 
arquivos dissemináveis da ANS, disponibilizados pela própria Agência. O mês de setembro de 
cada ano foi utilizado com referência.

Preparação do Banco de Dados

Após o download dos bancos de dados em formato .dbc, os dados foram compilados e as va-
riáveis de interesse selecionadas e decodificadas. Para possibilitar as análises, foram preparados 
dois bancos de dados: o primeiro contendo o linkage entre os bancos, tendo o estabelecimento 
hospitalar e o ano como variáveis-chave; e o segundo contendo o linkage entre os bancos, tendo 
a UF e o ano como variáveis-chave. Para o processamento e a análise dos dados, utilizou-se o 
software estatístico R, e para as análises exploratórias, o software Tableau.
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Glossário

ANS: Agência Nacional de Saúde Suplementar.

CNES: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saúde.

DATASUS: Departamento de Informática do SUS.

Hospital: Tipo de estabelecimento de saúde classificado como hospital geral, especializado ou 
hospital-dia/isolado, segundo registro no CNES. 

Hospital privado: Hospital com natureza jurídica privada, segundo registro no CNES.

IBGE: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística.

Leito hospitalar: Cama destinada à internação de paciente exclusivamente em ambiente hos-
pitalar, na categoria de leito cirúrgico, clínico, obstétrico, pediátrico, hospital-dia e outras 
especialidades. Não considera os leitos de observação, conforme definição vigente do MS 
(BRASIL, [s.d.]b).

Linkage: Processo de cruzamento de dados de diferentes bancos de dados a partir de um 
identificador comum.

Natureza jurídica: Enquadramento jurídico-institucional da empresa junto à Receita Federal, 
podendo ser empresa pública ou privada (com ou sem fins lucrativos).

OMS: Organização Mundial da Saúde.

TCU: Tribunal de Contas da União.

UF: Unidade da Federação.
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